
Obecní úřad Liberk 

Liberk 70 

517 12 Liberk 

 

 

Záznam o ODHLÁŠENÍ PSA 
 

 

 

Jméno (název) držitele:   __________________________________ 

 

 

Obecný identifikátor (RČ nebo IČ): __________________________________ 

 

 

Místo trvalého pobytu (sídla):  __________________________________ 

  

     __________________________________ 

 

 

 

Odhlašuji z evidence psů svého psa  ke dni _________________ z důvodu: 

 
a) úhynu psa     

b) změny držitele   

c) ukončení trvalého pobytu 

d) darování 

e) ztráty 
 

 

Evidenční známka psa byla vrácena        ANO/ NE  

 
 

 

 

 

Liberk dne:            __________________________________  

 

 

Vlastnoruční podpis držitele psa: __________________________________  

   
 

 

 

 

 

 

 
Poznámka:  

Prohlašuji, že veškeré údaje jsem uvedl(a) pravdivě a jsem si vědom(a) důsledků v případě nepravdivých nebo 

neúplných údajů. 
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